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Abstrak 
 Kasus kriminal di Indonesia setiap tahunnya cenderung mengalami peningkatan. Salah satu identifikasi yang 
dilakukan untuk membantu mengetahui pelaku kriminal adalah dengan memeriksa golongan darah. Golongan darah 
dapat diperiksa langsung bila di tempat kejadian perkara (TKP) terdapat noda atau bercak darah, tetapi dalam 
beberapa kasus kriminal biasanya cairan yang ditemukan adalah air ludah (saliva) dalam bentuk basah ataupun 
kering. Pemeriksaan golongan darah melalui saliva bisa dilakukan apabila orang tersebut termasuk golongan sekretor 
tetapi tidak bisa diperiksa apabila termasuk golongan nonsekretor. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui persentase 
golongan sekretor dan nonsekretor mahasiswa pendidikan dokter Fakultas Kedokteran Universitas Andalas. Ini 
merupakan penelitian deskriptif observasi dengan desain cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah 
mahasiswa pendidikan dokter Fakultas Kedokteran Universitas Andalas sebanyak 54 orang. Cara pengambilan 
sampel adalah dengan simple random sampling. Data mengenai golongan sekretor dan nonsekretor didapatkan 
melalui pemeriksaan saliva dengan metode absorpsi inhibisi. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 42 orang (78%) 
termasuk golongan sekretor dan 12 orang (22%) termasuk golongan nonsekretor. Berdasarkan hasil penelitian ini 
dapat disimpulkan bahwa distribusi golongan sekretor lebih besar daripada golongan nonsekretor pada mahasiswa 
pendidikan dokter Fakultas Kedokteran Universitas Andalas. 
Kata kunci: nonsekretor, saliva, sekretor 
 
Abstract 
 Criminal cases in Indonesia tends to increase each year. One of the identification is being to help find criminal 
is by checking the blood type. Blood type can be checked directly on the scene when there are stains or spots of 
blood, but in some cases the criminal is usually found saliva in wet or dry form. Blood type through saliva can be done 
if the person have secretor but can not be checked if including non-secretor. The objective of this study was to 
determine the percentage of secretors and non-secretor class on the student Medical Faculty of Andalas University. 
This study was an observational descriptive study with cross-sectional design. The population were 54 students 
Medical Faculty of Andalas University which choosen by simple random sampling. Data on group secretor and non-
secretor saliva obtained through examination of the absorption inhibition method.The results showed that 42 people 
(78%) that are secretor and 12 people (22%) including non-secretors. Based on these results it can be concluded that 
the distribution of secretor groups larger than non-secretors in the student of Medical Faculty Andalas University. 
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Pendahuluan 
Kasus kriminal di Indonesia setiap tahunnya 
cenderung mengalami peningkatan. Menurut Data 
Badan Pusat Statistik (BPS) yang diperoleh dari 
Artikel Penelitian 
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Markas Besar Kepolisian Negara Republik Indonesia 
(MABES POLRI), pada tahun 2010 diketahui jumlah 
tindak pidana di Indonesia adalah 332.249 kasus dan 
mengalami peningkatan pada tahun 2011 menjadi 
347.605 kasus. Di Provinsi Sumatera Barat juga 
tercatat terjadi peningkatan jumlah tindak pidana dari 
10.819 kasus pada tahun 2010 menjadi 11.695 kasus 
pada tahun 2011. Tindak pidana adalah perbuatan 
yang dilarang oleh suatu aturan hukum dan diberi 
sanksi bagi barang siapa yang melanggar aturan 
tersebut.
1,2
 
Orang yang melakukan tindak pidana disebut 
pelaku kriminal atau tersangka. Untuk mencari pelaku 
kriminal harus dilakukan identifikasi. Identifikasi 
menurut KBBI adalah tanda kenal diri atau bukti diri. 
Identifikasi berguna untuk menentukan identitas 
pelaku untuk kepentingan hukum dalam suatu proses 
peradilan dan menegakkan kebenaran. Salah satu 
identifikasi yang dilakukan untuk membantu 
mengetahui pelaku kriminal adalah dengan memeriksa 
golongan darah.
3-6
 
Golongan darah dapat diperiksa langsung bila 
di tempat kejadian perkara terdapat noda atau bercak 
darah, tetapi dalam beberapa kasus kriminal seperti 
pemerkosaan, perampokan dan gantung diri kadang-
kadang tidak terdapat noda atau bercak darah pada 
tempat kejadian perkara (TKP). Di TKP biasanya 
cairan yang ditemukan adalah air ludah (saliva) dalam 
bentuk basah ataupun kering seperti bekas dari tanda 
gigitan, puntung rokok, sisa makanan, tutup amplop, 
peralatan gigi, tusuk gigi atau barang lainnya yang 
terkontaminasi dengan saliva.
4,5,7
 
Saliva merupakan cairan tersering yang 
ditemukan pada tubuh korban kriminal dan juga 
sebagai barang bukti tersering yang terdapat di TKP. 
Saliva yang ditemukan ini juga bisa digunakan untuk 
mencari golongan darah dari pelaku yang dicurigai. 
Pemeriksaan golongan darah melalui saliva bisa 
dilakukan hanya pada orang yang berstatus golongan 
sekretor. Golongan sekretor adalah orang yang 
mengeluarkan antigen golongan darah yang identik 
dengan sel darah merahnya pada semua cairan 
tubuhnya seperti saliva dan sperma.
8-11
 
Analisis saliva ini bisa dibuat sediaan ulasnya 
apabila terdapat bekas air ludah pada tubuh korban 
misalnya pada bekas gigitan ditubuh korban atau pada 
sisa makanan yang dimakan oleh pelaku di TKP. 
Apabila saliva tersebut berasal dari orang bergolongan 
darah sekretor maka dapat diketahui golongan 
darahnya dari saliva tersebut dengan menggunakan 
metode absorpsi inhibisi, tetapi apabila saliva tersebut 
berasal dari orang yang bergolongan nonsekretor 
maka tidak dapat ditentukan golongan darahnya 
dengan metode absorpsi inhibisi.
12-14
 
Pemeriksaan golongan darah dengan metode 
absorpsi inhibisi adalah pemeriksaan golongan darah 
secara tidak langsung melalui material selain darah 
yang berasal dari cairan tubuh misalnya pada saliva, 
sperma, cairan lambung dan cairan lainnya. 
Pemeriksaan golongan darah dengan metode 
absorpsi inhibisi ini prinsipnya sama dengan 
pemeriksaan golongan darah ABO yang biasa 
dilakukan, tetapi dengan metode berbeda. 
Pemeriksaan golongan darah ABO merupakan tipe 
penggolongan darah yang paling sering dipakai dalam 
studi populasi genetik dan identifikasi seorang individu 
pada kasus kriminal sampai saat ini.
7,10,15
 
Menurut penelitian laboratorium kedokteran 
kepolisian di Jakarta bahwa dari sejumlah anggota 
kepolisian yang diteliti 75% adalah golongan sekretor, 
sedangkan dari data populasi bahwa manusia didunia 
ini 85% adalah golongan sekretor.
13,16
 
Berdasarkan penelitian lain di Jepang dari 91 
mayat yang diperiksa golongan darah melalui kelenjar 
ludahnya, 70 kasus diklasifikasikan sebagai tipe 
sekretorik karena dapat diketahui golongan darahnya 
dan 21 sebagai tipe nonsekretorik.
17
 
Oleh karena itu, perlu untuk mengetahui 
informasi tentang distribusi golongan sekretor dan 
nonsekretor di setiap kelompok populasi masyarakat 
untuk memudahkan dan membantu pihak yang 
berwenang dalam mengidentifikasi pelaku tindakan 
kriminal. 
 
METODE 
 Penelitian ini dilakukan di Laboratorium sentral 
Fakultas Kedokteran Universitas Andalas dari  Januari 
2013 sampai April 2014. Subjek adalah mahasiswa 
pendidikan dokter Fakultas Kedokteran Universitas 
Andalas. Pengambilan sampel menggunakan teknik 
simple random sampling. 
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Hasil 
 Dari 54 sampel yang dilakukan pemeriksaan 
saliva ditemukan 42 sampel (78%) adalah termasuk 
golongan sekretor dan 12 sampel (22%) adalah 
termasuk golongan nonsekretor. 
  
Tabel 1. Karakteristik subyek penelitian 
Karakteristik  n (%) 
Jenis Kelamin 
      Pria 
      Wanita 
 
Umur 
      18-23 tahun 
 
Golongan darah 
       A 
       B 
      AB 
 
28 
26 
 
 
54 
 
 
24 
20 
10 
 
52 
48 
 
 
100 
 
 
44 
37 
19 
Total 54 100 
 
  
Berdasarkan Tabel 1 diatas diketahui bahwa 
sampel pria adalah 28 orang (52%) dan wanita 26 
orang (48%). Umur sampel 18-23 tahun. Sampel 
bergolongan darah A adalah 24 orang (44%), B adalah 
20 orang (37%) dan AB adalah 10 orang (19%). 
 
Tabel 2. Gambaran golongan sekretor dan non-
sekretor golongan darah A, B dan AB 
Golongan 
Darah 
N Sekretor(%) Nonsekretor(%) 
A 24 19(79%) 5(21%) 
B 20 15(75%) 5(25%) 
AB 10 8(80%) 2(20%) 
Total 54 42(78%) 12(22%) 
 
 Berdasarkan Tabel 2 diatas diketahui bahwa 
sampel bergolongan darah A yang termasuk golongan 
sekretor adalah 19 orang (79%) dan nonsekretor 
adalah 5 orang (21%), sampel yang bergolongan 
darah B yang termasuk golongan sekretor adalah 15 
orang (75%) dan nonsekretor 5 orang (25%) dan 
sampel bergolongan darah AB 8 orang (80%) 
termasuk golongan sekretor dan 2 orang (20%) 
termasuk golongan nonsekretor. 
Tabel 3. Gambaran golongan sekretor dan non-
sekretor terhadap jenis kelamin 
Jenis 
Kelamin 
n Sekretor 
(%) 
Nonsekretor 
(%) 
Pria 28 20(71%) 8(29%) 
Wanita 26 22(85%) 4(15%) 
Total 54 42(78%) 12(22%) 
 
 Berdasarkan Tabel 3 diatas diketahui bahwa 
sampel laki-laki 20 orang (71%) adalah golongan 
sekretor dan 8 orang (29%) adalah golongan 
nonsekretor. Sampel wanita 22 orang (85%) adalah 
golongan sekretor dan 4 orang (15%) adalah golongan 
nonsekretor. 
 
Tabel 4. Gambaran golongan sekretor dan non-
sekretor 
Golongan n % 
Sekretor 42 78 
Nonsekretor 12 22 
Total 54 100 
 
 Berdasarkan Tabel 4 diatas diketahui bahwa 
golongan sekretor sebanyak 42 orang (78%) dan 
golongan nonsekretor sebanyak 12 orang (22%). 
 Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian 
yang dilakukan di laboratorium kedokteran kepolisian 
di Jakarta bahwa dari sejumlah anggota kepolisian 
yang diteliti 75% adalah golongan sekretor. Begitu 
juga penelitian yang dilakukan di Jepang oleh 
Takahashi (2011) dari 91 mayat yang diperiksa 
golongan darah melalui kelenjar ludahnya 70 mayat 
(77%) adalah golongan sekretor dan 21 mayat (23%) 
adalah nonsekretor.
7,17
 
 Istilah sekretor dan nonsekretor diklasifikasikan 
berdasarkan kemampuan individu untuk 
mengeluarkan antigen golongan darah ABO dalam 
cairan tubuhnya seperti saliva, sperma keringat, air 
mata dan sekresi lendir gastrointestinal. Tipe sekretor 
adalah individu bergolongan darah A, B atau AB yang 
mengeluarkan antigen golongan darah ABO pada 
cairan tubuhnya seperti saliva, sperma, keringat, air 
mata dan sekresi lendir gastrointestinal, sedangkan 
tipe nonsekretor adalah individu bergolongan darah A, 
B atau AB yang tidak mempunyai antigen golongan 
   
23 http://jurnal.fk.unand.ac.id 
Jurnal Kesehatan Andalas. 2016; 5(1) 
darah ABO dalam saliva, sperma, keringat, air mata 
dan sekresi lendir gastrointestinal.
18-21
 
 Golongan sekretor ini dapat diketahui dengan 2 
metode yaitu absoprsi inhibisi dan metode absorpsi 
elusi. Absorpsi inhibisi adalah metode pemeriksaan 
golongan sekretor yang dilakukan apabila barang bukti 
yang ditemukan adalah dalam bentuk cairan tubuh 
selain darah, sedangkan metode absorpsi ilusi adalah 
pemeriksaan golongan sekretor yang dilakukan 
apabila barang bukti yang ditemukan dalam bentuk 
jaringan keras tubuh manusia seperti tulang, rambut 
dll.
7,22-24
 
 Golongan sekretor ini dapat diperiksa golongan 
darah melalui saliva karena adanya pengaruh gen 
sekretor (Se). Gen Se ini terletak pada kromosom 19. 
Gen Se mengkode enzim fucosyltransferase tertentu 
yang terletak di dalam epitel jaringan sekretorik seperti 
kelenjar ludah, keringat, air mata dan sekresi lendir 
gastrointestinal sehingga membuat kelenjar-kelenjar 
tersebut menghasilkan antigen golongan darah yang 
sama dengan antigen eritrosit mereka tapi dalam 
bentuk larut air (soluble). Sedangkan golongan 
nonsekretor memiliki gen se. Gen ini tidak mampu 
menghasilkan bentuk antigen yang larut sehingga 
tidak menghasilkan antigen golongan darah pada 
cairan tubuhnya.
12,16,25-28
 
 Distribusi golongan sekretor dan nonsekretor 
dari populasi manusia adalah 85% adalah golongan 
sekretor dan 15% adalah golongan nonsekretor.
7,29 
 
 
KESIMPULAN 
 Distribusi golongan sekretor lebih banyak 
daripada golongan nonsekretor. Distribusi golongan 
sekretor pada mahasiswa pendidikan dokter Fakultas 
Kedokteran Universitas Andalas adalah 78% dan 
golongan nonsekretor adalah 22%. 
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